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LA FORMULACIÓ MAGISTRAL 
I ELS RECEPTARIS EN EL TEMPS 
DEL MODERNISME 
Eusebi Carreras i Ginjaume 
L ' estudi dels receptaris de fa cent anys prova que llavors va 
començar una renovació profunda de la  farmacoteràpia c atalana,  però 
no e s  pot àeterm inar ara per ara la influència que el moviment 
modernista hi va tenir. 
S ' ha dit  que, al nivell més baix i ge­
neral, cal entendre per modernisme un 
impuls general en la societat que l ' in­
dueix a modernitzar-se i que,  pertan t ,  
hauria també d ' abastar qualsevol 
mena d ' acti v i tat. 2  D intre d ' aquest 
ordre, semblaque també en l ' àmb i t  dc 
la  medicina s 'hauri en de trobar ti tes 
que m arquess i n  un canvi de tendènci a i 
que donessin característiques pròpies 
al període 1 878- 1 9 1 1 .  
Com é s  ben obv i ,  la  d i fi cultat pri ­
mordi al consi stei x  a conèixer l a  
medicina practi cada, i és per a ixò que 
cal fer atenció a les possibles fonts d ' in­
fom1ació. 1 
Si bé exi ste ixen dades que demos­
tren que ja  en el segle XVII s ' u t i ­
l i tzaven a Catalunya3 l l i bres on  es 
copi aven les receptes i que es mos­
traven a requeriment dels t axadors en 
cas de plet, no va ser tins a la implan­
tació de les Ordef/amas de Fannacia 
de 1860� quan l a  figu ra del receptari o 
lli bre copi ador de receptes va  assol i r  
caire d 'otic i al i tat i obligatorie tat  arreu 
del país . 
Enel temps,  coincideix amb un mo­
ment en què el desenvolupament de la 
farmacolog ia  moderna, in ic ia t  a co­
mençament del XIX , jaha  arribat a una 
certa concreció .  Es podri a atï ml ar, per 
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tant ,  que quan de veritat arrela l ' ús del 
receptari , aquest recuU en forma de 
presc ripcions e ls  cri teri s fann a­
coteràpics moderns que el metge 
pràctic ha aplegat a través dels ense­
nyaments otic ia l s  i dels l l ibres de con­
su l ta  que prol i feren al país . És clar 
doncs que, si com s 'ha escrit, referint­
se a la segona mei tatdel segle XIX, 5  de 
veri t at no es cone ix  qu in va ser l 'ús 
real dels medicaments en la pràctica 
quotidi ana del metge, només l ' estudi 
aprofundit dels receptaris de fannàcia  
ens en po t  donar l a  resposta. 6 
Aquestes fonts  són d ' una im­
portància extraordinària perquè les 
d iferènc ies entre la medicina teòri ca o 
esperada i la real poden ser molt im­
portants. Cal considerar que -pel que fa 
referènc ia  a l a  faml acoteràp i a, i fins 
a una època ben recent- els 
coneixements que el metge pràctic va 
reco l l int  a t ravés de les seves lectures 
una vegada acabat l ' ensenyament 
o fic ia l  són generalment molt poc con­
erets .  És a d ir, que ha perdurat el cos­
t um de posar gran cura en la des­
cripc ió de les d iverses mal alties ,  del 
curs i la s imptomatolog ia  que presen­
ten , i en canv i , a l ' hora de defin i r els 
tract aments ,  molt  sovint l ' autor/ 
defugint el seu propi cri teri personal , 
presenta les d iverses opinions d ' altres 
merges cèlebres, pertal quequ i llege ix  
pugui triar lliurement e l  mètode te­
rapèutic que prefere ix i ,  cosa que,  al 
costat dels seus indi scutibles avan­
tatges, té l '  inconvenientde no oferi r al 
poss ible prescriptor una idea clara i 
conci sa  sobre el tractament que s 'ha  
d ' i nstaurar en  cada cas. 
El resultat d ' aquest plantejament, 
com demostra l ' estudi dels receptaris ,  
é s  que  el pràct ic ,  quan  formula, s ' abo­
ca cap a la  pol i farmàcia8 a fi de treure 
partit de les d iverses opcions tera­
pèutiques i ,  per tant, almenys una part 
de la medicina pract icada pot ser molt 
lluny del que l ' estricta ortodòxia hauria 
previs t .  
Cal teni r en compte que des que la  
humani tat ex i s te ix  h i  ha  hagut sempre 
persones que han sabut com curar. El 
seu cone ixement era frui t  de la  prax i :  
sabien que u n  medicament donava re­
sultat però no coneixien per què, és a dir 
que la seva praxi no era ortodoxa.  De 
fe t ,  avu i  d i a la situació no és gaire di fe­
rent ,  excepte en el fet que les autori tats 
sani tàries ex ige ixen saber com actua 
un medicament abans d ' autori tzar-ne 
l ' apl icació.  Però del funcionament 
mate ix  del nostre cos ,  només en 
conei xem una part i  a més no tot el que 
sabem ho entenem . 9 
Totes aquestes qüestions referides, 
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en el nostre país, al període comprès 
entre el 1 860 i aproximadament la 
meitat del segle actual, estan rela­
cionades de ple amb la formulació 
magistral, ja  que és aquest tipus de 
medicació -que sense serpredom inant 
és encal a molt util itzat-, el que permet 
al prescriptor tradui r  a la pràctica 
diàri a el conjunt dels seus 
coneixements sobre terapèutica. 
Bé es veri tat que, s i  a més hi hagués 
constància primerament dels espe­
cífics  i després  de les espec iali tats 
que el metge va prescriu re du rant el 
període indicat, es tindra una visió molt 
més clara de la farm acoteràpia  real; 
però el que s ' observa en els recep­
taris ,  1 0 és que el farm acèutic,  en gene­
ral, no ha complertel queIes Ordenan­
zas de 1860,  i posteriorment laR.O .  de 
20 de febrer de 1 922,  li manaven res­
pecte a anotar la totali tat de la dis­
pensació,  i amb els anys s ' ha l imitat a 
apuntar les fórmules i, només de tant en 
tant, alguna especi alitat. 
Per altra banda, hi hala informació 
dels fabri cants i els catàlegs dels ma­
jori stes ,  però aquestes fonts no 
aclareixen quins són els medicaments 
que de veritat es v an prescriure ni , 
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sobretot, quina participació tenia ca­
dascun en el conjunt, dades que seria 
útil de relacionar amb la morbiditat. 
Fet i tet, doncs,  l ' única informació real 
de què es disposa sobre l a  farma­
coteràpia practicada és la continguda 
en els receptaris de farmàcia,  encara 
que només sigui dintre la parcel.la de la 
formulació magistral. Els receptari s 
ens permeten saber quins van ser els 
components utilitzats , com es van as­
sociar i en quina form a galènica van 
preferir administrar-los. 
L ' ADOPCIÓ DEL MÈTODE 
EXPERIMENTAL 
Quan s ' inicia e l  període moder­
ni sta, ens trobem a les darreries del 
segle XIX. Ja des de final del segle 
XVlII i començament del XIX,  els 
coneixements mèdics a Catalunya 
sofrei xen una transformació i una 
empenta apreciables,  1 1  coincidint amb 
el canvi transcendent de les idees que 
imperen en medicina. Aquestes van 
eliminar els antics sistemes en favor 
del mètode experimental fruit del posi­
tivisme, moviment que a nivell mun­
dial es desenvolupa entre 1 848 i 1 9 1 4  
i que és, en el terreny mèdic , fonament 
de la medicina actual . 1 2 
La medicina, du rant el XIX,  evolu­
ciona tant que s 'ha pogut dir que tots els 
conei xements adqui ri ts en aquesta 
parcel . la  de la ciènci a des de l 'edat 
mitjana fins a final del segle XVIII no 
sobrepassen el nom bre i el v alor dels 
incorporats du rant el XIX.  I J  Però a 
Catalunya les c i rcumstàncies socials i 
polítiques van constitu i r  una muralla 
als canv is  científics, que no s ' hi van 
poder assimilar tins que la Revolució 
de 1 868 va obri r  les aules univer­
sitàries a aquestes innovacions . 1 4  El 
frui t  d ' aquest ensenyament universi­
tari , dintre del cam p de la medicina i a 
nivell humà, el constituei x  el que s ' ha 
anomenat "generació mèdica cata­
lan a deI 8 8" ,  form ada perpersonalitats 
com Joan G iner i Partagàs, B artolomé 
Robert i Yarzabal, Rafael Rodríguez 
Méndez, I gnasi V alentí i Vivó o Gas­
par Sentiñón i Cerdaña, que es poden 
considerar capdavanters del positi­
v i sme mèdic a Catalunya i que van sa-
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ber crear un ambient de grup a què 
després es v an incorporar metges 
destacats com Jaume Pi i Sunyer. El 
mateix Ramón i Cajal,  en l a seva etapa 
barcelonina, va contribu i r  a fer sedi­
mentar les idees posi t iv i stes, alhora 
que amb ell s ' in ic ia  una cscola 
d 'h i stòlegs catalans com Duran i Ven­
tosa, Pi i G ibert o  Bofill. 
En el camp de la  terapèutica, es 
deixen d 'u ti l i tzar tot un conjunt de 
components d'acció dubtosa o fins i tot 
negativa ,  demostrada a través de la  
medicina experimental, i a l  m atei x  
temps es refem1 a l ' acció d e  compo­
nents ja tradicionals com l 'opi , la bella­
linn� i 1 � Ii i ¡r i t �  1 i <.: ' h i  i nrnrnnrpn nnl l <':  
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fàrmacs provinents de la  química  ex­
tractiv a  -especi alment alcaloides- i 
tan1bé de s íntes i ,  com els antip i rèt ics ,  
els analgèsics ,  els medicaments 
h ipnòtics i sedants i la sèrie dels an­
tisèpt ics . l s  
ELS PRODUCTES DE S ÍNTESI 
RENOVEN LA VELLA 
FARMACOPEA 
Les dades de què di sposem pem1c­
ten afirmar que les modificacions an­
teriors s 'observen en el nostre entom 
amb un cert retard dintre del seu seglc, 
t anten el can1p teòri c com en el pràctic .  
S i  s ' anal i tza un fonnulari de la 
farmàci a  de l ' antic Hospi tal de la 
Santa Creu -sense data però que pe r la 
informació continguda podem s i tuar a 
principi de la segona me i t at de l  segle 
. . � ::U Co"," ó de do",,-, l'"' 
lluitar contra la tl/berculosi a la 
Barcelorla de 1 91 0 .  
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X I X - ,  es veu com s ' h i  mantenen 
[ómmles an1b components com l 'elec­
tuari benedictí i el de m i tridat, l ' em­
plastre de granotes,  i altres que ja  no es 
t roben recoll i ts en els receptaris de 
farm àcia  de final de segle. Tampoc no 
es troben en aquests manuscrits 
referències a monografies de cai re 
molt tradicional, prov inents de segles 
anteriors i queno obstanta ixò es m an­
tenen en les farmacopees espanyoles 
de r època. Alguns exemples, trets de 
la c inquena edic ió de 1 865 , poden ser 
l ' aceite de afacralles,  que la fam1 a­
copea recom anava uti l i tzar en fric­
c ions sobre l ' h ipogastri per tal  d ' a fa­
vori r l ' excreció de l 'orina,  o també la  
pomada de  wmate , recom:mada com a 
emol . l ient .  
I gu alment s ' observ a que medi ca­
ments de síntesi descoberts durant l ' ul­
tim quart de segle, com l ' àc id  aceti l sa­
l icíl i c ,  l ' antipi rina, e l  t rional, el iodo tè, 
l a  resorc ina i al t res ,  s ' i ncorporen a l a  
medic ina dc cada d ia ,  però també am b 
retard .  No t robem fO nllll la t l '  àc id  ace­
t i l sa l i c í l i c  tïnse l l Si I 3, el tr ional tïnse l  
1 92 3 ,  l a  resorc ina fins el  1 8 97 .  En 
canvi, l 'antipirina i e l  iodotè apareixen 
més aviat, l ' any 1 886. 
S i  es calcula  el rercentatge de 
components no ofic inal s  que al l l arg 
dels últims cent �mys s 'han util i tzat en 
fOll1lU l ac ió  m agis tral  ( tau l a  I ) ,  es veu  
cl arament que  l a  seva  part ic i pac ió és  
mo l t  import ant lins e l  1 92 3 ,  fet que 
dcmostra un gran es forç del  metge 
pràct ic  per ass im i lar e ls  nous compo­
nents quc es v an descobrin t .  L a  ma-
joria d ' aquestes noves terapèutiques 
quedaran també, més tard, assimi­
lades i incorporades d ins la  medicina 
ofici al; ai xò confirm a, per una banda, 
que la medicina pràctica s ' avanç� a 
l 'ofic i al ,  i per l ' altra, és c lar, l a  
prudènci a  del legislador abans de  con­
siderar ortodox un nou medicament 
ANY PERCENTATGE 
1 879 28, 1 
1 8 8 6  19 , 1 
1 897 26, 1 
1 908 25,7 
1 9 1 3  28,5 
1923 l.fl 1 -./ '-" , L 
1933 19,3 
1 943 19,4 
1953 14,6 
1963 20,6 
1 973 68,6 
percentatges de components no 
otïc inals 
Taula 1 
Un altre aspecte que corrobora en 
part l a  t aula anterior  és la  modificació 
que s ' observ a  en l a  procedènci a  dels 
components ut i l i tzats . A les drogues 
prov inents del regne vegetal i als 
components originari s dels regnes ani­
m al i m i neral , s ' afegeixenels medica­
ments proporcionats per la s íntes i .  
Calculant  els d i  versos índexs de  par­
t i c ipac ió durant els anys que ens ocu­
pen, s 'obté la taula l I .  
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ANYS 1879 18&S 1897 I� 1913 
% % (fo % % 
ORIGEN 
VEGETAL 54 57,7 53 43, 1 46,2 
A N I MAL 2,2 2,4 1 ,6 3,8 1 ,4  
MI NERAL 13,9 6,6 1 1,2 9,: 99 
S í NTES I 28 3 1 , 1  32,9 40,8 41,4 
COMPLEXOS 1 9 2, 1 1,4 3 1 ,2 
Taul a  I I  
És c l ar, doncs, quedurante l  període 
modernista hi ha un c an v i  m ani fest no 
solament en l a  naturalesa sinó també 
en l ' o ri gen dels components que el 
metge presc ri u ,  an1b un augment mol t  
c lar  de les  substànc ies que els labora­
tori s de síntes i  van descobri nt. 
Tot això va serposs iblc tant pe r l  ' i n­
terès del prescr ipto r  a ter una 
medic ina actua l i tzada com per l a  
col . l aboració del farn1 acèu t ic ,  que 
procurava disposar dels ú l t ims  me­
dicaments descoberts ,  i t anlbé, cal 
subraUlar-ho, per l 'esperi t I ibe ral de la 
l lei imperant ,  que dóna suport al  c ri ­
teri i a l a  responsabi l i ta t  del pro fes­
s i  ona! .  Això es concreta molt bé en l a  
R.O. de 20 de juüol de 1 905 , Pen'rorio y 
Tanfa Farmacéutica on es d i u :  "Saó 
ub/igación de losfarmacéuricus teller 
dispuestus p a ra el serviciu p úblico , 
adem ús de las SUSWllcios simples y 
preparados uficinales il /cluídos ell 
eSle P etilorio , cua/esquiem orros que 
los Profesores h abilitados juzgue ll 
cOllveniente para la curaciólI de los efl­
fermos." 
A més a més,  l ' a i re de canv i no so­
lament afecta la incorporació de nous 
1ànnacs s inó t am bé les  noves tecnolo­
gies. Per exemple,  en el  camp de l a  
farn1àc i ados imètrica ,  fonam entadaen 
la u t i l i tzac ió  de fàrmacs s im ples aLi­
m in is t rats a dosis fraccionades, e l s  
receptaris ens d i uen que  tant l ' es­
t ament farnlacèut ic  com e l  m èdic van 
donar supo rt du rant el  període moder­
nis ta  a aquest nou sistema terapèu t i c .  
que datava de  fei a  mol t  pocs anys ,  del 
1 87 3 .  Es t roben prescri pcions de 
grànu lsde d igital i naja d 1 879:  tam bé 
de sulJat d 'estricnina i de fosfur cie zinc. 
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S i  ara es considera l ' aspecte 
galènic ,  igualment s 'ha de convenir 
que durant el període és manifest un 
canvi notable respecte a èpoques an­
teriors. Fonnes galèniques clàssiques 
molt ut i l itzades a Catalunya durant el 
segle XVI I I ,  com confeccions, electu­
ari s i conserves ,  desaparei xen de la 
fonn ulac ió :  amb a i xò el presc ri ptor 
demostra que prefere i x  substitu i r-les 
per forn1es més definides com xarops, 
pocions i i suspensions gomoses . De 
fet. les 25 fonnes di ferents que es reg­
i stren en els receptari s d ' aquests anys 
s 'han cie c lass i 1icar -excepte els em­
p lastres- com a actua ls ,  ja que les 
tecnologies necessàries per preparar­
Ies encara s 'ensenyen avui  dia a la  
nost  ra Facu ltat. 
L ' ús DE MEDICAMENTS 
C O M P L EXOS 
Per alt ra banda, també es  troben 
aspectes negati u s  o, més ben dit, re­
ny i ts amb els conceptes que imperen 
actualment en m ed ic ina. Es tracta de 
la poli fann àc ia ,  que el prescriplOr 
accepta amb entus i asme, m algrat e l  
retorn a la  medic ina  h ipocràtica  que 
s 'observa a final del segle XIX (fet que 
es podria relacionar amb e l  moder­
nisme en el sent i t  de tomada als 
orígens,  1 6  i que cons iste ix ,  entre altres 
coses, a uti l i tzar reme is  suaus abans 
que els més forts ,  els més experimen­
t ats  en l loc dels d ' efecte poc com­
provat  i ,  sobre to t ,  l a norm a de no bar­
rejar  -los prom íscuanlent) . 
A l a  tau la  I I I  es consignen e ls  per­
centatges de medicaments composLOs 
que es troben en els recept ari s estudi­
ats du rant el període modernista. 
ANYS PERCENTATGES 
1 879 8 1 ,2 
1 8 86 88 ,4 
1 897 89, 1 
1 908 84 
1 9 1 3  90 
Taul a  I I I  
I a l a  tau la  I V  e ls  percentatges de 
fórnl Ules amb un ,  dos, tres o més com-
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ponents , que s 'han trobat en e ls  di ver­
sos punts estu d i ats:  
COMPONENTS 
ANY S l 2 3 4 5 6 7 8 9 
1 879 1 8,8 15 ,3 37, 1  22,4 S,O 0,5 0,5 
1 8 86  1 1 , 1  1 3,3 23,3 30,8 15 ,8 I j  3,3 
1 897 1 0,9 12,0 25.2 2 1 .2 23,5 5 ,7 I . l  
1 908 1 8 , 1  1 6,0 2 1 .3 1 7 , 1  1 7 , 1  9,6 0,5 
1 9 1 3  1 0,0 16,3 1 8,6 20,0 22.6 9,0 3,0 0,3 
Taul a l V  
Per tant, c a l  reconèi xer q u e ,  des 
d ' aquest punt de v i sta. e l  favor del  
metge encara es decanta  m és cap a l a  
fommlac ió d e  m ed i c an1 ents com­
plexos,  com demostra l a des v i ac ió  cap 
a la dreta de la  taula  ant e rior. Pe rò cal 
reconèixer que aquest  fenomen no és 
imputable al modemisme, ja que. com 
s ' ha d i t  abans , es reg i s t ra al l l arg dels  
cent últims anys, Ni t an sols és pmpi del 
nost re emo m :  a S uïss a  i Alemanya es 
produeixen fets semblants,  i l 'únic país 
que coneixem on no es va practi car la  
pol i fam1 àcia v a  ser  e ls  Estats  U n i t s  
d 'Ambica, 1 7  
Tanll)é cal subraWar, i és  im pol1anl,  
que en cap cas hem t robat una ba rreja 
de components que poguessin induir a 
efectes marc adament noc i u s  pe r al 
paci ent , i que a vegades la po­
¡ ¡ faml àc i a  s í  que clemos tra l a  gran 
i m aginació i e l  conei xement cle l  
prescri ptor, que fo nn u l a  un nuc l i  de  
tres o quatre l'ànnacs a dos is  cl i ferents  i 
que,  am b l l eugeres aclcl i c i ons o subs t i ­
tucions,  és capaç d '  aclaptar  l a  m edica­
ció a un  c as i a u n a  s i m ptomatologia  
concret s ,  És a d ir  que els  recept a ri s  
co rroboren am b escre i x  les parau les 
del  Or, B aJ10meu Robert l � quan ,  refer­
i nt-se al s nous m ecl icaments  desco­
berts a fi nal  clel  segle X I X ,  clei  a :  " Tots  
aquests mecl icaments ,  s u m ats  a l s  que ,  
procedents cie l a  terapè u t i c a  ant iga ,  
van poder res i s t i  r Ia  in ll uènc i a  renova­
dora dels temps,  perquè es t ractava de 
medicaments e ti caços,  representen 
una quant i tat tan sorp renent d ' agents 
curatius que l ' alt  de fOl11wlar l lueix una 
ri quesa que gai rebé no es pot pensar a 
u l t rapassar- l a ,  " 
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Tam bé es constat a que per al 
presc ri plOr exi ste ixen fàrm acs que no 
són objecte de polifann àc i a, com per 
exemple el  clorur mòrfi c ,  i g u al que 
ce rt.es fO lmes galèniques,  com els 
coUi ri s .  
ELS RECEPTARIS,  
EN CASTELLÀ O L LA TÍ 
Una consideraci ó  a fe r, enc ara que 
d ' un a l t re orclre ,  és que el moclernisme 
a Cata l u nya v a  coincicl i r  am b e l  
fenomen cI ' un e x t rao rdinari ze l  del 
sent i m ent naci onal , amb v o l u ntat  
c\ ' atènye r l a  total i t at cie les act i v i t at s  i 
fo nl1 es cul turals . 1 9  fet. que co inc iòe i x  
am b e l  m o v i m ent general observat a 
Espanya du rant la Rest a u rac i ó ,  el 
renai xement cie Ics c u l tu res regional s .  
A Cata l unya,  l a  Renaixença v a  t robar 
un im poltant sosteniment popul ar,  
t ract ant-se d ' u n país on l a  l l engua es 
conservava en to ts  els  seus  estrats 
soc i a l s .  S i  s ' examina  aquest fet a l a  
l l u m  clel  cont ingut  cle l s  recept ari s  cie 
farm àci a ,  es pot a tï l111 ar rot undament 
que aquest  aspecle clel m o v i m ent no va 
in  t1  uir  gens sobre la m anera cie reclac­
tar les re ceptes ,  perqu è ,  si  bé és  cor­
rent en els receptari s t robar la clata  
esc ri t a  en cata là ,  com tam bé la  des­
c ripc ió  d ' al gun com ponent de t i pu s  
m o l t  pop u l a r, pe r exemple a iguanaf o 
xarop de poncem , l a  to ta l i tat  de I c s  
fómmles són en castellà o bé en l latí, 
- i d i o m a  aq uest últim que sov i n teja en 
els  receptari s  del segle passat, i u t i l i t­
zat amb excl u s i v itat e n  els ante riors ,  
És poss ib le  que aquesta falta de  
p resènci a de l a  nostra llengua fos 
cleguda a l ' article 8 1  de la Llei  de Sani­
tat de 1 85 5  que manava que les re­
ceptes s ' escri guess i n  només en cas­
tellà o l1atí; o també,  més s i m plement, 
al fet que e l m etge t ingués el costum de 
referi r-se als medicam ents an1 b el 
nom am b què els hav i a  trobat en els 
texto s ,  o s i g u i  en els id iomes c i tats 
abans. 
Aquest aspecte i d i o m àt ic  es veu  
n� ff'. rm M  per les  capç!lleres en castellà 
cie les rev i ses mècliques  de l ' època. 
Per exem ple ,  La Independencia 
MMica , l a  Gaceta M édica Ca talana, 
El Compilador Médico , l a  Revista de 
Ciencias Médicas . . .  i si es prod u e i x  
a l g u n a  excepció é s  pe rquè es publica 
en francès ,  com la rev i sta Veriras, d i ­
ri g i cla  per Letam endi  i Casas . 
R E C O N ST I T U E N T S  
I LAXANTS 
Un altre coment ari a fer referent a 
aquest períocle és sobre l ' àm b i t  cie l a  
fann acoteràpia p ract ic acla .  E s  com­
prova que l a  m ecl icac ió  fonn ul acla 
abraç a pràcti cam ent tots els g rups 
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terapèutics actu als .  Només es troben 
a faltar la medicació hormonada i e ls 
c i tostàt ics ,  j a que tots els a ltres grups 
terapèutics h i  son representats : el 
grup predom inant és el corresponent a 
l ' aparell d igesti u ,  seguit del derm a­
tològic  i ,  en tercer i quart l loc i amb 
nivells de partic ipac ió  sem b l .  í1ts ,  el  
del s istema nerv iós  cent ral i e l  de 
l ' aparell respi rator i .  
D intre de l ' apare l l  d igesti u ,  i 
després de les nombroses fómlules 
destinades a vehi cu la r  tònics i re­
constituents -cosa que assen yal a  un 
defecte a l imentari - ,  destaca un per­
centatge important de laxants (taula V) 
i sobre això és c larif icador un comen­
tari del  Dr. Robert : 20 "són mo ltes les 
infeccions que tenen la  pona d ' enlrada 
en el tub d igesti u ;  i és per ai xò que ara 
uti l i tzem molt més que en al t res temps 
medicanlents evacuants, amb l 'objec­
t iu d ' expulsar els materia l s  i n fectats ,  
cosa que cons t i tue ix  un t ractament 
molt més racional  que el de combatre 
l a febre ,  perquè aquesta,  en les ci rcum­
stàncies exposades, no és res més que 
un fenomen consecut iu  de l a  infecció 
local" .  En aquest  aspec te ,  cloncs, 
tanlbé els receptari s  demostren ser el 
reflex 1ïde l igne de les idees im perants 
en medicina pràct ica .  
1 879 1 8 86 1 897 1908 1 9 1 3  
% 13  19  1 8  1 4  4S 
percentatges de l axants d in t re del 
grup terapèut i c : apare l l  d i gest i u i 
metabo l i sme 
Taul a  Y 
UNA FA RMACOTERÀ PIA 
R A C I O N A L  
Davant d e  les com provac ions an­
teri ors, sem b la  una concl us ió en­
raonada afi ml arque ,  du rant el període 
modemi sta, es produeix una m arcada 
renovació en e l  conr ingut  de la 
medicina prac t i cada. Aquesta reno­
vació ,  s i  es cons i�lera des del 
conei xement que en aquc l l  mom cnt es 
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teni ade la famlacologia ,  entronca per­
fectament am b l a  medic ina actual , ja 
que la farmacoteràp ia  prac t icada era 
totalment racional ,  en el senti t  que 
responi a als coneixements que en 
aque l l  moment es tenien de l ' ac t i v i tat 
dels d iversos com ponents . Aquesta 
manera de fer farm acoteràpi a pemlet ,  
s i tuant-nos fann acoJògi cament en 
aque l l s  anys i sense més d i fi cu l t ats ,  
c lass i tïcar  les d i ve rses fónll ules 
d in t re dels grups terapèut ics  u ti l i t zats 
en l ' actual i ta t .  
Mol ts dels components incorporats 
du ran r aquest període v an se r ofic ia­
I i tzats després, i molts s 'han continuat  
ut i l i tzant fins avu i  d ia  o fi ns a dates ben 
pròxi mes,2 1 fet que demostra el poder 
d 'observació dels prescr iptors d ' a­
quel l s  temps,  que els va  permetre 
esco l l  i r, entre les  d iverses ofel1es 
tera pèut iques ,  els productes que pre­
sentaven una relac ió  act i v i tat/risc 
més favorable. 
No obstant tot  e l  que s ' ha d i t ,  no es 
pot assegu rar des d ' un punt de vis ta r i­
gorós que la  t ransfo mlac ió que s ' ob­
serv a d in t re de l a  t'anmlcoteràpi a s igu i  
at ri bu'¡ole al mov i m ent m odern i s ta  en 
e l l  matei x ,  perquè cal cl ri a  di sposar 
cI ' est ud is  comparat i us en al tTcs àrecs 
dc l '  Estat espanyol  persabers i  aquesta 
renovac ió  només s ' obse rva en e l  
nOSI re entom. 22 Cal lenir cn compte quc 
[r-AI "  ' L  ' " , ' ,  (I pagina anlerwr, a 
l l 1orfina ,  de Sanl iago R usiñol. L 'ús 
/e r!1¡)(; , , / ic dels alcaloides da/a de 
l'èp(lca modern ista. 
A dalt . façana de /a farmàcia del Dr, 
Sastre i Marqllès ( 1 9U5) .  de Puig i 
CadaJà/ch. al carra de l' Hospilal de 
lJarce!una 
du rant l ' època de la Restaurac ió es 
m an i festa a LOt l ' Estat una conside­
rable voluntat de treball en l 'ordre 
c ientífi c ,  un esfo rç per l ' europeïtzació 
i un  gran predom in i  de J ' observació ,23 i 
ja abans s ' ha fet referènci a al 
mov iment posit iv i sta i al seu influx 
transcendent sobre l a  medicina cata­
l ana ,  Tot ai xò,  j untament amb l 'ex is  
tènc i a  durant aquest període de tot un 
conj unt de personali tats mèdiques 
-la generació del 8 8 - possiblement 
esperonades per la intens i tat del 
mov iment cul tural que es desplega a 
l ' entorn d ' ell s ,  expl ica sobradament 
l ' evo luc ió  tan marcada que sofre ix  la 
ramlacoteràpi a i de què els receptari s 
dc faml àc i a són test imoni . • 
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anterior, una vista 
de Barcelona a mitjan segle XIX. 
L 'atapeïment de la ciutat vella i les 
condicions de treball creaven un 
ambient molt poc salubre (MHCB).  
A baix, Font Wallace ,  insta l· lada en 
1888 a Barcelona. El problema de la 
contaminació de l'aig ua no es va 
resoldre fins moll més tard (IMH) . 
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2 1 .  Com , per exemple, l ' àcid aceti lsa­
l icí li c ,  l ' antip irina ,  e l  bromur càlcic,  e l  
carbonat de ca lç ,  e l  c lour potàssic ,  el 
g luconat càlcic , el sulfa t  d ' alumini o la  
resorc ll1 a .  
2 2 .  T o t  i això, existeixen opinions qualifi ­
cades que  indiquen que  tant l a  mateixa 
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notables respecte a al tres parts de l ' Es tat .  
U n a  d ' aquestes,  ben l liure d e  tota sospita 
de parcial i ta t ,  és l a  de  R am ón i Caja l  que, 
quan es  refereix a ls  seus alumnes de B ar­
celona, diu: "comptant amb alumnes poc 
nombrosos,  però molt  aplicats i formals ,  
vaig poder, malgrat la  migradesa del 
l aboratori , donar un ensenyament pràctic 
molt  més efIcaç que el  que ac tualment es 
dóna a M adrid". 
I quan recorda la seva estada a B arce­
lona, confessa :  " V aig encertar en les 
meves presumpcions,  perquè a B arce­
lona no solament vaig trobar l ' ambient 
serè, indispensable per als meus trebal l s ,  
s inó fac i l i ta ts ,  impossibles a Saragossa, 
per organi tzar un laboratori ben proveIr 
i publicar ful lets i l . lustrats amb li togra­
fies i gravat s . "  Per a més infonnació 
sobre aquest tema vegeu :  Diego 
F errer: Cajal Barcelona.  Fundació 
Uriach 1 8 3 8 ,  Col. lecció His tòrica de 
Ciències de la Sa lu t .  
2 3 .  Jover, J .M. :  España Moderna y 
Conlemporanea. Ed. Teide, B arcelona, 
1 968 ;  pàg. 3 1 6 . 
Eusebi Carreras i G injaume 
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